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妊娠 36 週 0 日に帝王切開を施行、2,964 g の
女児を Apgar score 8/9 で娩出した。胎盤付着
部の子宮漿膜に怒張血管があり、臍帯牽引で抵
抗があったため、子宮腟上部切断術を施行した。





 癒着胎盤の発症率は 1970 年代 1/4,027、
1980 年代 1/2,510、1982-2005 年 1/533 と
増加しており、発症リスクとして､帝王切開既
往、前置胎盤、高齢妊娠などが知られているが、
常位胎盤では 1/22,154 と少ない 1）-4）。 
 近年、体外受精･胚移植（以下 IVF-ET）を
癒着胎盤のリスク因子とする報告が見られるよ









患者：42 歳 0 経妊 
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妊娠 8 週 6 日に分娩目的で当院に紹介された。 
経過中、胎盤付着部位は妊娠中期より子宮底
部と確認されていた。妊娠 26 週時に、胎盤内
に 35.5 mm ×  27.9 mm の周囲が不整な
Placental lacnae を認め（図 1）、2 週間後には
44.0 mm × 24.1 mm と大きさが増大してい
た。 
図 1 妊娠 26 週 6 日の経腹超音波画像所見 
 
 
妊娠 32 週には新たな Placental lacnae の出現
を認め、胎盤と子宮筋層の境界である“クリア 
スペース”を追えない部位があり癒着胎盤を 
疑った（図 2）。胎盤評価目的で、妊娠 33 週に





 図 2 妊娠 32 週 6 日の経腹超音波画像所見 
黄矢印は子宮筋層と胎盤付着部の境界が鮮明で
あるが、赤矢印は境界が不明瞭。  
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であったため、分娩は帝王切開を希望された。   
術中に癒着胎盤を疑った場合には、年齢も考慮
し、積極的に子宮摘出する方針とした。 
 妊娠 34 週 4 日より、切迫早産の診断で入院
管理したが、子宮収縮が頻回で急な帝王切開へ
の対応が困難と考え、妊娠 36 週 0 日に帝王切
開を予定した。 
 脊髄くも膜下麻酔と硬膜外麻酔下に帝王切開








で 3,399 ml となった。 





図 5 摘出標本 摘出子宮は胎盤を内在してお
り、検体重量は 1,410 ｇ 
 
摘出検体の肉眼所見では子宮と胎盤の癒着を認
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て、2014 年には Ishihara ら 7）が凍結胚移植
では新鮮胚移植に対し、癒着胎盤のオッズ比が
3.16 倍と有意に増加したと報告し、2016 年に








8.4 mm であり、新鮮胚移植群の 10.6 mm よ
り有意に薄く（P=0.001）、ピーク時の血中 E2
値の中央値は前者が 563 pg/ml、後者が 1,883 
pg/ml と凍結胚移植群の値が有意に低かった









周期 14 日目の子宮内膜厚は 10.4±1.3 mm 
後者は 10.5±2.1 mm、ピーク時の血中 E2 値
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した。しかし、MRI では T2 強調画像により



























中 E2 ピークの値にも留意すべきかもしれない。 
 





1）Miller DA, Chollet JA, Goodwin TM. 
Clinical risk factors for placenta previa-
placenta accreta. Am J Obstet Gynecol 1997; 
177: 210-214 
2）Wu S, Kocherginsky M, Hibbard JU. 
Abnormal placentation: twenty-year analysis. 
Am J Obstet Gynecol 2005; 192: 1458-1461 
3) Read JA, Cotton DB, Miller FC. Placenta 
accreta: changing clinical aspect and 
outcome. Obstet Gynecol 1980; 56: 31-34 
4) Placenta accreta. Committee opinion 
ACOG July 2012 (reaffirmed 2015); Number 
529 
5) Esh-Broder E, Ariel I, Abas-Bashir N, et al. 
Placenta accrete is associated with IVF 
pregnancies: a retrospective chart review. 
BJOG 2011; 118: 1084-1089 
6) Kaser DJ, Melamed A, Bormann CL, et al. 
Cryopreserved embryo transfer is an 
independent risk factor for placenta accreta. 
Fertil Steril 2015; 103: 1176-1184 
7) Ishihara O, Araki R, Kuwahara A, et al. 
Impact of frozen-thawed single-blastocyst 
transfer on maternal and neonatal outcome: 
an analysis of 277,042 single-embryo 
transfer cycles from 2008 to 2010 in Japan. 
Fertil Steril 2014; 101; 128-133 
8) Hayashi M, Nakai A, Satoh S, et al. 
Adverse obstetric and perinatal outcomes of 
singleton pregnancies may be related to 
maternal factors associated with infertility 
rather than the type of assisted reproductive 
technology procedure used. Fertil Steril 
2012; 98; 922-928 
静岡産科婦人科学会雑誌 (ISSN 2187-1914) 
2018年 第 7巻 第 1号 48頁 
 
 48 
9) Takeshima K, Jwa SC, Saito H, et al. 
Impact of single embryo transfer policy on 
perinatal outcomes in fresh and frozen 
cycles-analysis of the Japanese Assisted 
Reproduction Technology registry between 
2007 and 2012. Fertil Steril 2016; 105: 337-
346 
10) Fitzpatrick KE, Sellers S, Spark P, et al. 
Incidence and Risk Factors for Placenta 
Accreta/Increta/Percreta in the UK: A 
National Case-Contorol Study. PLoS ONE 
7(12): e52893 2012 
11) Okun N, Sierra S. Pregnancy Outcomes 
After Assisted Human Reproduction J Obstet 
Gynaecol Can 2014;36(1):64-83 
12) Silver RM.  Abnormal Placentation 
Placenta Previa, Vasa Previa and Placenta 
Accreta. Obstet Gynecol 2015; 126: 654-668 
13) Royters GD IV, Krishnamoorthy K, 
Csokmay JM, et al. Are intracytoplasmic 
sperm injection and high serum estradiol 
compounding risk factors for adverse 
obstetric outcomes in assisted reproduction 
technology? Fertil Steril 2016; 106 :363-370  




15) Warshak CR, Eskander R, Hull AD, et al. 
Accuracy of ultrasonography and magnetic 
resonance imaging in the diagnosis of 
placenta accrete. Obstet Gynecol 2006;108: 
573-581 
16) Comstock CH, Love JJ Jr, Bronsteen RA, 
et al. Sonographic detection of placenta 
accreta in the second and third trimesters of 
pregnancy. Am J Obstet Gynecol 2004; 190: 
1135-1140 
 
